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 ﭼﮑﯿﺪه
ای ﻣﻮﺿﻮع ﺗﻌﺎرض ﺷﻐﻠﯽ در ﺣﺮﻓﮫ ﭘﺮﺳﺘﺎری از اھﻤﯿﺖ وﯾﮋه ﻣﻘﺪﻣﮫ:
 ﻗﺒﯿﻞ اﺳﺘﺮس، ﺗﻌﺎرﺿﺎت ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﻨﺪ زﻣﯿﻨﮫ ﺳﺎز ﻣﺸﮑﻼﺗﯽ از ﺑﺮﺧﻮردار اﺳﺖ.
ﺳﺘﺎران از اﯾﻦ رو، ﭘﺮ وﻇﯿﻔﮫ ﺷﻮﻧﺪﮐﺎھﺶ ﺑﮭﺮه وری و رﺿﺎﯾﺖ ﺷﻐﻠﯽ در اﻧﺠﺎم 
ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ  ﺑﺨﺶ ﻓﺮا ﮔﯿﺮﻧﺪ. را ﺑﮫ ﻃﻮر اﺛﺮ ﺑﺎﯾﺪ ﭼﮕﻮﻧﮕﯽ ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض
ھﺎی ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ھﻮش  ھﺎ و ﺗﻮاﻧﺎﯾﯽ ﺗﻮﺳﻌﮫ ﻣﮭﺎرت ﺗﻌﺎرض ﻣﻮﺛﺮ ﻧﯿﺰ ﻣﺒﺘﻨﯽ ﺑﺮ
ھﺎی  راﺑﻄﮫ ﺑﯿﻦ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ و ﺳﺒﮏ»ﺗﻌﯿﯿﻦﺑﺎ ھﺪف  ﺗﺤﻘﯿﻖ اﯾﻦ .اﺳﺖ ھﯿﺠﺎﻧﯽ
 .ﻃﺮاﺣﯽ و اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺘﮫ اﺳﺖ «ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض در ﺑﯿﻦ ﺳﺮﭘﺮﺳﺘﺎران
ﺳﺮﭘﺮﺳﺘﺎر  55روی  اﺳﺖ ﮐﮫ ﮐﻤﯽﺣﺎﺿﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ ای  ﭘﮋوھﺶ :ھﺎ روشﻣﻮاد و 
ﺑﺮای ﺟﻤﻊ آوری اﻃﻼﻋﺎت  اﻧﺠﺎم ﺷﺪ. 8831ﺗﮭﺮان در ﺳﺎل  از ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻣﯿﻼد
ﮔﺰﯾﻨﮫ ای ﻟﯿﮑﺮت اﺳﺘﻔﺎده  5ﻧﺎﻣﮫ ﺑﺴﺘﮫ ﭘﺎﺳﺦ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻣﻘﯿﺎس  از دو ﭘﺮﺳﺶ
  48ﺑﺎ ﭘﺎﯾﺎﯾﯽ  «ﺳﺎﯾﺒﺮ ﯾﺎ ﺷﺮﯾﻨﮓ»ﻧﺎﻣﮫ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ ﺗﻮﺳﻂ ﭘﺮﺳﺶ ﮔﺮدﯾﺪ.
ﺑﺎ ﭘﺎﯾﺎﯾﯽ  «راﺑﯿﻨﺰ»ﻧﺎﻣﮫ ھﺎی ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض ﺑﮫ وﺳﯿﻠﮫ ﭘﺮﺳﺶ درﺻﺪ و ﺳﺒﮏ
 دﺳﺖ آﻣﺪه از اﯾﻦ اﺑﺰار ﺗﻮﺳﻂ روشﮫ ھﺎی ﺑ . دادهﺳﻨﺠﯿﺪه ﺷﺪﻧﺪ درﺻﺪ، 18
؛ ﻣﻮرد ﺗﺠﺰﯾﮫ و ﺗﺤﻠﯿﻞ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ ﮐﮫ ﺷﺎﻣﻞ اﺳﺘﻨﺒﺎﻃﯽ و ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ ﻣﺎرآھﺎی 
ھﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﭘﯿﺮﺳﻮن و رﮔﺮﺳﯿﻮن  اﺳﻤﯿﺮﻧﻒ،-ﮐﺎﻟﻤﻮﮔﺮاف ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ، آزﻣﻮن
 .ﺑﻮدﭼﻨﺪﮔﺎﻧﮫ 
و ﺳﺒﮏ ﻣﺼﺎﻟﺤﮫ ﺑﺎ  11/58ﺳﺒﮏ ھﻤﮑﺎری ﺑﺎ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ  :ی ﭘﮋوھﺶھﺎ ﯾﺎﻓﺘﮫ
. ھﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﭘﯿﺮﺳﻮن ﻧﺸﺎن ھﺎی ﻏﺎﻟﺐ در ﺣﻞ ﺗﻌﺎرﺿﺎت ﺑﻮد ﺳﺒﮏ 11/61ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ 
وﺟﻮد  و ﻣﻌﻨﯽ داری راﺑﻄﮫ ﻣﺜﺒﺖ ﺑﯿﻦ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ و ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض داد ﮐﮫ
داری  ﺳﺒﮏ ھﻤﮑﺎری راﺑﻄﮫ ﻣﺜﺒﺖ و ﻣﻌﻨﯽھﻤﺪﻟﯽ ﺑﺎ  ﺑﯿﻦ ﺧﻮدآﮔﺎھﯽ و  و دارد
ھﺎی ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ  ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺣﺎﺻﻞ از رﮔﺮﺳﯿﻮن ﻧﺸﺎن داد ﮐﮫ ﺳﺒﮏ .ﻣﺸﺎھﺪه ﻧﻤﯽ ﺷﻮد
  ﻗﺮار دارﻧﺪ.ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ   ﭘﻨﺞ ﻣﺘﻐﯿﺮ ﻣﺴﺘﻘﻞﺗﻌﺎرض ﺗﺤﺖ ﺗﺎﺛﯿﺮ 
ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺣﺎﺻﻞ از ﺗﺤﻘﯿﻖ ﻧﺸﺎن داد ﮐﮫ،  ،در ﻧﮭﺎﯾﺖ ﻧﺘﯿﺠﮫ ﮔﯿﺮی:ﺑﺤﺚ و 
ﺳﺒﮏ » و «ھﯿﺠﺎﻧﯽ و ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض  راﺑﻄﮫ ﻣﺜﺒﺖ وﺟﻮد داردﺑﯿﻦ ھﻮش »
  ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ.، ﺳﺒﮏ ﻏﺎﻟﺐ ﺑﺮای ﺣﻞ ﺗﻌﺎرﺿﺎت ﺗﻮﺳﻂ ﭘﺮﺳﺘﺎران «ھﻤﮑﺎری
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 ﻣﻘﺪﻣﮫ
ﺑﮫ دﻟﯿﻞ ﭘﯿﭽﯿﺪﮔﻲ اﻣﺮوزه  
 ھﺎی  ارﺗﺒﺎﻃﺎت در ﻣﺤﯿﻂ
ﺑﺮوز ﺗﻌﺎرﺿﺎت و  ،یﻛﺎر
اﺟﺘﻨﺎب اﻣﺮی اﺧﺘﻼﻓﺎت 
ﭼﮫ اﯾﻦ  ﭼﻨﺎن ﻧﺎﭘﺬﯾﺮ اﺳﺖ.
اﺧﺘﻼﻓﺎت ﺑﮫ ﻃﻮر ﺻﺤﯿﺢ و 
ﻋﻠﻤﯽ ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ و ﺣﻞ و ﻓﺼﻞ 
- ﺗﻮاﻧﻨﺪ زﻣﯿﻨﮫﻣﻲ ،ﻧﺸﻮﻧﺪ
ﻣﺴﺎﺋﻞ و ﺣﺘﻲ  ،ﺳﺎز ﻣﺸﻜﻼت
ھﺎﯾﻲ  ھﺎ و ﻇﻠﻢ ﺧﺸﻮﻧﺖ
ﺗﻮاﻧﺪ ﺳﺒﺐ ﺗﻌﺎرض ﻣﻲ .ﺷﻮﻧﺪ
ھﺎي  آﺳﯿﺐ ،اﯾﺠﺎد اﺳﺘﺮس
 ،روﺣﻲ و ﻛﺎھﺶ رﺿﺎﯾﺖ ﺷﻐﻠﻲ
ﭼﻨﯿﻦ اﻓﺰاﯾﺶ ﺗﺮك  ھﻢ
ﻛﺎھﺶ  (،revonruT)اﺧﺘﯿﺎري ﻛﺎر
وري و ﺑﺮوز ﻣﺴﺎﺋﻞ  ﺑﮭﺮه
اﮔﺮ ﺣﻞ  ﺷﻮد. اﺧﻼﻗﻲ
ﺗﻌﺎرﺿﺎت ﻣﺒﺘﻨﯽ ﺑﺮ ﺑﺤﺚ و 
ﺟﺪل ﻣﻨﺼﻔﺎﻧﮫ و ﺻﺤﯿﺢ ﺑﺎﺷﺪ 
ی ھﺎ و ھﻤﮫ اﻓﺮاد و ﮔﺮوه
ﻣﺠﺎل اﻇﮭﺎر ﻧﻈﺮ  ،درﮔﯿﺮ
ﮔﺎه ﺗﻌﺎرض  داﺷﺘﮫ ﺑﺎﺷﻨﺪ آن
ھﺎی اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ  ﺳﺒﺐ ﮐﺎھﺶ ﺗﻨﺶ
ﻣﯽ ﻂ ــــﺒﺎت رواﺑــو ﺛ
 ،اﯾﻦ ﺑﺮ ﺑﻨﺎ(. 1ﮔﺮدد،)
ﺑﺎﯾﺪ ﺑﺠﺎی اﻧﮑﺎر و ﺑﺮﺧﻮرد 
 ﺑﮫ دﻧﺒﺎل راه ﺑﺎ ﺗﻌﺎرض،
ھﺎﯾﯽ ﺑﺎﺷﯿﻢ ﮐﮫ ﺗﻌﺎرض را 
ﻣﻌﻨﺎ ﮐﻨﯿﻢ و از اﯾﻦ 
ﺗﻌﺎرﺿﺎت در ﺟﮭﺖ ﺷﮑﻞ دادن 
ﺑﮭﺘﺮ رواﺑﻂ و دﺳﺘﯿﺎﺑﯽ ﺑﮫ 
 (.2،)اھﺪاف اﺳﺘﻔﺎده ﮐﻨﯿﻢ
ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض ﺑﺮای  ،اﻣﺎ
ﯾﻢ ھﺎﯾﯽ دار ﻧﯿﺎز ﺑﮫ ﻣﮭﺎرت
و ﭘﺎﯾﮫ  ھﺎ ﮐﮫ اﯾﻦ ﻣﮭﺎرت
و ﻧﻘﺶ  ﺷﺘﮫاﺳﺎس اﺣﺴﺎﺳﯽ دا
ﺗﻌﯿﯿﻦ ﮐﻨﻨﺪه ای در 
ھﺎی ﺗﻀﺎد  ﭘﯿﺎﻣﺪھﺎی ﻣﻮﻗﻌﯿﺖ
ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﮫ  .ﺪﻧﺑﺮ ﻋﮭﺪه دار
ﺗﻌﺎرﺿﺎت ﺑﮫ ﻃﻮر  اﯾﻦاﺳﺖ 
ﻣﻮﺛﺮ و ﺧﻼﻗﺎﻧﮫ ﺑﺪون 
ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ اﺣﺴﺎﺳﺎت ﺣﻞ 
ﺗﻨﮭﺎ از و  ﺨﻮاھﻨﺪ ﺷﺪﻧ
ﻃﺮﯾﻖ ﮐﻨﺘﺮل اﺣﺴﺎﺳﺎت اﺳﺖ 
ﺑﮫ ﺗﻀﺎدھﺎ و اﺧﺘﻼﻓﺎت ﮐﮫ 
ﻣﯽ ﻣﻨﺠﺮ ﺑﮭﺮه وری ﺑﺎﻻ 
 ﺖ ﺗﻌﺎرض ﺳﺒﮏﻣﺪﯾﺮﯾ. ﺷﻮﻧﺪ
ھﺎی ﮔﻮﻧﺎﮔﻮﻧﯽ  ھﺎ و ﺗﮑﻨﯿﮏ
دارد ﮐﮫ ﻃﯽ ﺳﺎﻟﯿﺎن رﺷﺪ و 
از ﻣﯿﺎن  ﺗﻮﺳﻌﮫ ﯾﺎﻓﺘﮫ اﻧﺪ.
ﭘﻨﺞ ﺳﺒﮏ ﺣﻞ 
 ﻣﺼﺎﻟﺤﮫ، ﺗﻌﺎرﺿﺎت)ھﻤﮑﺎری،
دو ﻣﺪارا(  اﺟﺘﻨﺎب، رﻗﺎﺑﺖ،
ﺳﺒﮏ ھﻤﮑﺎری و ﻣﺼﺎﻟﺤﮫ 
زﯾﺮا ﻣﻨﺎﻓﻊ و  ،ﺑﺮﺗﺮﻧﺪ
ھﺎی درﮔﯿﺮ  ﺧﻮاﺳﺖ ھﻤﮫ ﮔﺮوه
را ﺗﺎﻣﯿﻦ ﻣﯽ ﮐﻨﻨﺪ و از 
 روش ﻣﺬاﮐﺮه ھﺎ، ﻣﯿﺎن روش
ﻣﺬاﮐﺮه (. 3،)ﺑﮭﺘﺮﯾﻦ اﺳﺖ
اﺣﺴﺎﺳﯽ و  ﯽﮐﺮدن ﺗﻌﺎﻣﻠ
ﻋﺎﻃﻔﯽ اﺳﺖ و ﺑﺮای ﻣﺬاﮐﺮه 
ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن ﻣﻮﻓﻖ ﺿﺮوری اﺳﺖ 
از  ﯽﮐﮫ ارزﯾﺎﺑﯽ ﺻﺤﯿﺤ
 اﺣﺴﺎﺳﺎت ﺧﻮد و دﯾﮕﺮان
ھﻮش  (.3،)داﺷﺘﮫ ﺑﺎﺷﻨﺪ
ھﯿﺠﺎﻧﯽ ﻣﺠﻤﻮﻋﮫ ای از 
ﺗﻮاﻧﺎﯾﯽ ھﺎی ﮐﻼﻣﯽ و ﻏﯿﺮ 
 ﮐﻼﻣﯽ اﺳﺖ ﮐﮫ ﻓﺮد را ﻗﺎدر
 ﺑﮫ ﺑﯿﺎن، ﻣﯽ ﺳﺎزد
رزﯾﺎﺑﯽ درک و ا ﺷﻨﺎﺳﺎﯾﯽ،
ﺑﮫ  ،دﯾﮕﺮانو اﺣﺴﺎﺳﺎت ﺧﻮد 
ﻣﻨﻈﻮر ﮐﻨﺎر آﻣﺪن ﺑﺎ 
و ﻓﺸﺎرھﺎی  ﺗﻘﺎﺿﺎھﺎ
 اﻓﺮاد .ﺑﭙﺮدازداﺟﺘﻤﺎﻋﯽ 
ﻗﺎدرﻧﺪ  ﺑﺎ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ ﺑﺎﻻ
 و ھﯿﺠﺎﻧﺎت ﻣﺸﺨﺼﯽﻋﻮاﻃﻒ ﮐﮫ 
را در ﺧﻮد و دﯾﮕﺮان 
ھﺎ  و از آنﺮده ﺷﻨﺎﺳﺎﯾﯽ ﮐ
در ﺟﮭﺖ ھﺪاﯾﺖ اﻓﮑﺎر 
واﻋﻤﺎل دﯾﮕﺮان اﺳﺘﻔﺎده 
ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ ﺑﮫ آﻧﺎن  ﮐﻨﻨﺪ.
ﮐﮫ ھﯿﺠﺎﻧﺎت و  ﻣﯽ ﮐﻨﺪﮏ ﮐﻤ
و را ﮐﻨﺘﺮل  ﯾﺶاﺣﺴﺎﺳﺎت ﺧﻮ
اﺣﺴﺎﺳﺎت دﯾﮕﺮان را ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ 
 آن ،اﯾﻦ ﺑﺮ ﺑﻨﺎ(. 3،)ﮐﻨﻨﺪ
ﯾﯽ ﺎﻻھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ ﺑ ﮐﮫ ھﺎﯾﯽ
ﻣﺬاﮐﺮه ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن  دارﻧﺪ
ھﻮش . ھﺴﺘﻨﺪھﻢ ﻣﻮﻓﻘﯽ 
 ﭘﻨﺞ ﻣﻮﻟﻔﮫ، ھﯿﺠﺎﻧﯽ از
ﺧﻮدﮐﻨﺘﺮﻟﯽ،  ﺧﻮدآﮔﺎھﯽ،
ھﻤﺪﻟﯽ، ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ رواﺑﻂ و 
ﺗﺸﮑﯿﻞ  ھﺎی اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ ﻣﮭﺎرت
ﮐﮫ ﺑﮑﺎرﮔﯿﺮی اﯾﻦ  ﯾﺎﻓﺘﮫ
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
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ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺳﺒﺐ  ﻣﻮﻟﻔﮫ ھﺎ
 و اﺧﺘﻼﻓﺎت ﺑﮫ ﻃﻮر ﺗﻌﺎرض
 ﭘﮋوھﺶ. ﺷﻮﻧﺪ ﺶ ﻣﯽــاﺛﺮﺑﺨ
ھﺎی اﻧﺠﺎم ﺷﺪه در اﯾﻦ 
دو ﮐﮫ  ﻧﺸﺎن ﻣﯽ دھﺪ زﻣﯿﻨﮫ
 ،ھﻤﮑﺎری و ﻣﺼﺎﻟﺤﮫﺳﺒﮏ 
ھﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﻣﺜﺒﺖ ﺑﺎ ھﻮش 
ﮐﮫ  اﻓﺮادیو  ﺷﺘﮫھﯿﺠﺎﻧﯽ دا
ﺑﮫ  ﺑﯿﺸﺘﺮاﯾﻦ دو ﺳﺒﮏ را 
ﮐﺎر ﻣﯽ ﮔﯿﺮﻧﺪ در ﻣﻘﺎﯾﺴﮫ 
ھﺎی  ﺑﺎ اﻓﺮادی ﮐﮫ از ﺳﺒﮏ
رﻗﺎﺑﺖ و اﺟﺘﻨﺎب اﺳﺘﻔﺎده 
از ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ   ،ﮐﻨﻨﺪ ﻣﯽ
ﺑﺎﻻﺗﺮ و ﺗﻮاﻧﺎﯾﯽ ھﺎی 
 ،ﺑﺎ آنﻣﺮﺗﺒﻂ 
 ﺶــــﭘﮋوھ (.4،)ﺑﺮﺧﻮردارﻧﺪ
ﮐﮫ ﺗﻮﺳﻂ ﻣﮏ  ﺎﯾﯽـــــھ
ﻟﯽ  ،(6)(6991)اﻟﮭﺎﻧﯽ
ﻦ ــــﻓ
 ،(21)(3002ﮓ)ــــــﻣﯿﻨ
 (2002ﺑﯿﮑﺮ) ،(8)(2002راھﯿﻢ)
و  (11ﺑﮫ ﻧﻘﻞ از ﻣﻮرﯾﺴﻮن)
 (9)(4002)و اﺳﮑﺎتﮐﯿﻤﺒﺎل 
 اﯾﻦ ﻣﻄﻠﺐﻧﯿﺰ  اﻧﺠﺎم ﺷﺪه،
ﺣﺮﻓﮫ  .را ﺗﺎﯾﯿﺪ ﮐﺮده اﻧﺪ
ھﺎي  ﻣﺤﯿﻂﭘﺮﺳﺘﺎری و 
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﮫ ﺑﮫ ﻧﻘﺶ درﻣﺎﻧﻲ، 
ﻣﮭﻢ و ﺣﯿﺎﺗﯽ ﮐﮫ در ﺟﻮاﻣﻊ 
ھﻤﻮاره  ،ﺑﺮ ﻋﮭﺪه دارﻧﺪ
ﻣﻮرد ﺗﻮﺟﮫ ﺻﺎﺣﺐ ﻧﻈﺮان 
ﺳﺎزﻣﺎﻧﯽ و ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﻣﯽ 
ﻋﺪم در اﯾﻦ ﺣﺮﻓﮫ  .ﺑﺎﺷﻨﺪ
 اھﺪاف ﺣﺮﻓﮫ ﺧﺼﻮص درﺗﻮاﻓﻖ 
و  ھﺎ ﻧﻘﺶ ﺗﻨﺎﻗﺾ در اي،
  اﻓﺮاد  وﻇﺎﯾﻔﯽ ﮐﮫ ﺑﺮ ﻋﮭﺪه
اﺧﺘﻼف  ﯾﺎ  ،ﮔﺬاﺷﺘﮫ ﻣﯽ ﺷﻮد
ھﺎي اﻧﺠﺎم  روﯾﮫدر زﻣﯿﻨﮫ 
از ﻣﻨﺎﺑﻊ اوﻟﯿﮫ ﺗﻌﺎرض  ﻛﺎر
- ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺣﺮﻓﮫ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﻨﺪ.
اي ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ رواﺑﻂ ﺑﯿﻦ 
در زﯾﺮا ، اﺳﺖ اﻓﺮاد
ﺑﺎ ﺑﯿﻤﺎران،  ارﺗﺒﺎط ﻣﺴﺘﻤﺮ
ﻛﺎرﻛﻨﺎن، ﭘﺰﺷﻜﺎن و دﯾﮕﺮ 
ﭼﮫ  اﮔﺮ .ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ ﺮﺳﺘﺎرانﭘ
 ﺑﺮوز اﻏﻠﺐ از ﭘﺮﺳﺘﺎران
ﺗﻌﺎرض در ﻣﺤﯿﻂ ﻛﺎر اﺟﺘﻨﺎب 
اﻣﺎ ﺗﻌﺎرض در  ،ورزﻧﺪﻣﻲ
ﺑﮫ وﺿﻮح ﻣﺸﺎھﺪه  اﯾﻦ ﺣﺮﻓﮫ
( 0991ﺳﻮاﻧﺒﺮگ) ﺷﻮد.ﻣﻲ
ﻛﮫ ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺑﺎ ﻣﻌﺘﻘﺪ اﺳﺖ 
ﻣﻨﺎﺑﻊ ﭼﻨﺪﮔﺎﻧﮫ ﺗﻌﺎرض از 
ﻗﺒﯿﻞ، اﺳﺘﺮس و ﻓﺸﺎرھﺎي 
ر رواﻧﻲ، ﻗﺪرت اﺧﺘﯿﺎ
ھﺎ،  ﭘﺰﺷﻜﺎن، ﺑﺎورھﺎ، ارزش
 ،و رﻓﺘﺎرھﺎي ﻏﻠﻂ اھﺪاف
  (5.)ھﺴﺘﻨﺪ وروﺑﺮ
ﻣﻚ  ﺑﮫ ﻧﻈﺮ 
ھﺎی  در ﻣﺤﯿﻂ ،(6991اﻟﮭﺎﻧﻲ)
ﺷﺨﺼﯿﺖ ﻣﺴﺘﻘﻞ  ،درﻣﺎﻧﯽ
 ﺳﺎﯾﺮ وﺳﯿﻠﮫﮫ ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺑ
ﻛﺎرﻛﻨﺎن، ﭘﺰﺷﻜﺎن و 
-ﻧﺎدﯾﺪه ﮔﺮﻓﺘﮫ ﻣﻲ ﺑﯿﻤﺎران
ﻓﻀﺎي  ﻧﻮﻋﯽﺷﻮد و ﭘﺮﺳﺘﺎران 
ﻣﯽ ﺧﺎﻟﻲ از اﺣﺘﺮام را ﺣﺲ 
ﻛﮫ ﺳﺒﺐ ﺑﺮوز  ﮐﻨﻨﺪ
ﻋﺼﺒﺎﻧﯿﺖ، اﺣﺴﺎس ﻛﻢ ارزﺷﻲ 
-و در ﻧﮭﺎﯾﺖ ﺗﻌﺎرض ﻣﻲ
ﻨﺎب از ــﺑﺮای اﺟﺘ (.6،)ﻮدﺷ
ھﺎ و ﻣﺴﺎﺋﻞ ﺟﺪی  ﺑﺮوز ﭼﺎﻟﺶ
ھﺎی درﻣﺎﻧﯽ ﺿﺮوری  در ﻣﺤﯿﻂ
 اﺣﺴﺎﺳﺎت و ﻋﻮاﻃﻒاﺳﺖ ﮐﮫ 
ﺑﮫ ﻃﻮر ﻣﻮﺛﺮي  ﭘﺮﺳﺘﺎران
ھﺎي  اداره ﺷﻮد و ﻣﮭﺎرت
ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض آﻧﺎن ﺗﻮﺳﻌﮫ 
. ﻣﺤﻘﻘﺎن و ﺑﮭﺒﻮد ﯾﺎﺑﺪ
ھﺎی ﺧﻮد  ﭘﮋوھﺶﺑﺴﯿﺎری در 
ﺑﮫ اﯾﻦ از اﺑﻌﺎد ﮔﻮﻧﺎﮔﻮن 
از ؛ ﭘﺮداﺧﺘﮫ اﻧﺪﻣﻮﺿﻮع 
 ،(41)(1002ﺟﻤﻠﮫ واﻟﻨﺘﺎﯾﻦ)
ﺑﺮاﻧﺪت و و  (2891)ﻣﺎرﯾﻨﺮ
ﺑﮫ  (1002ﻮﻟﻮان)ـــــﺳ
ﯽ ــــــﻞ از ﻟــــﻧﻘ
و  (21ﻓﻦ)
 از آن (11)(5002)ﻮرﯾﺴﻮنــﻣ
ﻮاﻣﻞ ـــﻋﮐﮫ  ﯾﯽﺎـــــﺟ
ﺳﺒﮏ  اﻧﺘﺨﺎب ﺑﺮ ﯽﮔﻮﻧﺎﮔﻮﻧ
ﺗﻮﺳﻂ ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض 
ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺗﺎﺛﯿﺮ ﻣﯽ ﮔﺬارﻧﺪ 
ﯾﮑﯽ از  ﻧﯿﺰ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽو 
و ﺑﺎ در اﯾﻦ ﻋﻮاﻣﻞ اﺳﺖ 
ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﭘﯿﺸﯿﻦ 
ھﺪف از  در اﯾﻦ زﻣﯿﻨﮫ،
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻣﯿﻼد در ﺳﺮﭘﺮﺳﺘﺎران  ﺗﺎﺛﯿﺮ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ ﺑﺮ ﺳﺒﮏ ھﺎی ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض
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ﺑﺮرﺳﯽ  ،اﻧﺠﺎم اﯾﻦ ﭘﮋوھﺶ
 ﺳﺮ ﺗﺎﺛﯿﺮ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ
 ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻣﯿﻼد ﭘﺮﺳﺘﺎران
ھﺎی ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ  ﺮ ﺳﺒﮏﺑﺗﮭﺮان 
 و اﺳﺖ در اﯾﻦ اﻓﺮادﺗﻌﺎرض 
اﯾﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﮐﮫ  ﺷﻨﺎﺧﺖ
 ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺑﺮای ﺣﻞ ﺗﻌﺎرﺿﺎت 
اﺧﺘﻼﻓﺎت در ﻣﺤﯿﻂ ﮐﺎری  و
 ﺘﺮ ﺑﺮــــﮐﺪام ﺳﺒﮏ را ﺑﯿﺸ
ﻣﯽ ﮔﺰﯾﻨﻨﺪ و ﺑﮫ ﮐﺎر ﻣﯽ 
 ﮔﯿﺮﻧﺪ.
 ھﺎ ﻣﻮاد و رو ش
از ﻟﺤﺎظ  ﻣﻄﺎﻟﻌﮫاﯾﻦ  
ھﺪف، ﻛﺎرﺑﺮدي و از ﻧﺤﻮه 
ﮔﺮوه ھﺎ در ه ﮔﺮدآوري داد
ﭘﯿﻤﺎﯾﺸﻲ ﻗﺮار - ﺗﻮﺻﯿﻔﻲ
در ﻧﯿﻤﮫ دوم ﮐﮫ   ،دارد
در ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن  8831ﺳﺎل 
 ﻣﯿﻼد و ﻓﻮق ﺗﺨﺼﺼﯽﺨﺼﺼﯽ ﺗ
ﺟﺎﻣﻌﮫ . اﻧﺠﺎم ﮔﺮدﯾﺪ ﺗﮭﺮان
 ﺳﺮﭘﺮﺳﺘﺎر 55ﺷﺎﻣﻞ  آﻣﺎري 
 ﻛﮫ ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻣﯿﻼد ﺑﻮد از
ﺗﻤﺎﻣﯽ اﯾﻦ اﻓﺮاد ﺑﮫ ﻋﻨﻮان 
 .ﻧﻤﻮﻧﮫ آﻣﺎری اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪﻧﺪ
ﺑﺮای ﺟﻤﻊ آوری اﻃﻼﻋﺎت از 
ﻧﺎﻣﮫ اﺳﺘﻔﺎده  دو ﭘﺮﺳﺶ
دھﻨﺪﮔﺎن  ﻛﮫ ﭘﺎﺳﺦ، ﮔﺮدﯾﺪ
ﻜﻲ ــــﺑﺎ ﻋﻼﻣﺖ ﮔﺬاري در ﯾ
ﺑﺮ اﺳﺎس ھﺎﯾﻲ ﻛﮫ  از ﻣﺮﺑﻊ
اي  ﮔﺰﯾﻨﮫ 5ﻣﻘﯿﺎس ﻟﯿﻜﺮت ﯾﺎ 
ﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﺪه، ﭘﺎﺳﺦ ﺧﻮد را 
 ﺑﺮاي .ﺪاراﺋﮫ ﻣﯽ دادﻧ
ﺪﯾﺮﯾﺖ ــــﻣ ھﺎی ﺳﯽ ﺳﺒﮏرﺑﺮ
ﻧﺎﻣﮫ  ﺶـاز ﭘﺮﺳ ﺎرضــــﺗﻌ
 51ﻛﮫ داراي (7)(8991راﺑﯿﻨﺰ)
  ،اي اﺳﺖ ﮔﺰﯾﻨﮫ 5ﮔﻮﯾﮫ 
 اﯾﻦ ﭘﺮﺳﺶ .اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ
ﻮﺗﺎه ﺷﺪه ـــﻧﺎﻣﮫ، ﻧﺴﺨﮫ ﻛ
اي  ﮔﻮﯾﮫ 33ﻧﺎﻣﮫ  ﭘﺮﺳﺶ
ھﺮ ﺳﮫ  .اﺳﺖ( 8)(3891راھﯿﻢ)
ﻧﺎﻣﮫ ﻣﻌﺮف ﯾﮑﯽ  ﭘﺮﺳﺶ ﺳﻮال
 ﺪﯾﺮﯾﺖــھﺎی ﻣ از ﺳﺒﮏ
ﺳﻮاﻻت  .ھﺴﺘﻨﺪﺗﻌﺎرض  
ﺎﺑﺖ ــﺳﺒﮏ رﻗ ﻣﻌﺮف 7،5،1
، 31،9،2ﺳﺒﮏ ھﻤﮑﺎری  21،8،4
ﺎﻟﺤﮫ ـــــﮏ ﻣﺼــﺳﺒ
، 41،11،3 ﺳﺒﮏ اﺟﺘﻨﺎب و51،01،6
 .ﻣﻌﺮف ﺳﺒﮏ ﻣﺪارا ﻣﯽ ﺑﺎﺷﻨﺪ
دارای  ﻧﺎﻣﮫ اﯾﻦ ﭘﺮﺳﺶ
ﺑﺪﯾﻦ  ،رواﯾﯽ ﺻﻮری اﺳﺖ
اﺳﺎﺗﯿﺪ ﻣﺤﺘﺮم ﮐﮫ  ﻣﻔﮭﻮم
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﮫ ﺑﮫ  ﺳﻮاﻻت را
ﺗﻨﺎﺳﺐ ﻣﺤﺘﻮاﯾﻲ ﺑﺎ اھﺪاف 
ھﺎي آن،  ﮋوھﺶ و ﻓﺮﺿﯿﮫــﭘ
دادﻧﺪ و ﻣﻮرد ﺗﺎﯾﯿﺪ ﻗﺮار 
ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از  آن ﭘﺎﯾﺎﯾﯽ
درﺻﺪ  18روش آﻟﻔﺎي ﻛﺮوﻧﺒﺎخ 
ﺑﺮای اﻧﺪازه  .اﺳﺖ ﺑﻮده
 ھﯿﺠﺎﻧﯽ از ﭘﺮﺳﺶﮔﯿﺮی ھﻮش 
ﮐﮫ  ﺳﺎﯾﺒﺮ ﯾﺎ ﺷﺮﯾﻨﮓﻧﺎﻣﮫ 
آن ﺑﺎ روش آﻟﻔﺎی  ﭘﺎﯾﺎﯾﯽ
 ،ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪدرﺻﺪ  48 ﮐﺮوﻧﺒﺎخ،
در ﺧﺼﻮص  .ﺮدﯾﺪﮔﺎده ــاﺳﺘﻔ
ﻧﺎﻣﮫ، ﺳﺎزﻧﺪه  اﯾﻦ ﭘﺮﺳﺶ
ﻧﺎﻣﮫ  ﻣﻘﯿﺎس، رواﯾﻲ ﭘﺮﺳﺶ
زﻣﺎن  را از ﻃﺮﯾﻖ رواﯾﻲ ھﻢ
ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺮار داده و 
رواﯾﯽ ﺳﺎزه آن از ﻃﺮﯾﻖ 
ھﻤﺴﺎﻧﯽ دروﻧﯽ و ﺗﺤﻠﯿﻞ 
ﻋﺎﻣﻠﯽ و ھﻤﮕﺮا و واﮔﺮا 
 ﮔﺮﻓﺘﮫﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺮار
ﻞ ــــﺑﮫ ﻧﻘ ﭼﻨﯿﻦ ھﻢاﺳﺖ. 
 ﯽ،ــــاز ﺣﺴﯿﻨ
ﺑﮫ  (61)(0831ﺼﻮري)ــــﻣﻨ
ﺠﺎرﯾﺎﺑﻲ آزﻣﻮن ﻣﺮﺑﻮﻃﮫ ـھﻨ
ﻣﺤﻘﻖ ﻣﺬﻛﻮر،  .اﻗﺪام ﻧﻤﻮد
ﺑﺮاي ﺗﻌﯿﯿﻦ رواﯾﻲ، از 
ﺳﻨﺠﺶ رواﯾﻲ ﺳﺎزه اﺳﺘﻔﺎده 
ﻛﺮده اﺳﺖ و ﺑﺪﯾﻦ ﻣﻨﻈﻮر 
ھﺎ  ھﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻧﻤﺮات آزﻣﻮدﻧﻲ
را در دو آزﻣﻮن ھﻮش 
ھﯿﺠﺎﻧﻲ ﺳﯿﺒﺮ ﯾﺎ ﺷﺮﯾﻨﮓ و 
ﻋﺰت ﻧﻔﺲ ﻛﻮﭘﺮا اﺳﻤﯿﺖ ﺑﺮ 
ﻧﻔﺮي  03روي ﻧﻤﻮﻧﮫ 
ﺮار ـــﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗــــﻣ
ﺑﺮ  .ﺖـــداده اﺳ
ﮫ ﺎس ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑـــــاﺳ
-ﻣﻲ، (r 36.0=ﺖ آﻣﺪه)ـــدﺳ
ﻛﮫ آزﻣﻮن  اذﻋﺎن داﺷﺖﺗﻮان 
ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﻲ ﺳﯿﺒﺮ ﯾﺎ ﺷﺮﯾﻨﮓ 
از رواﯾﻲ ﺳﺎزه ﻛﺎﻓﻲ 
 اﯾﻦ ﭘﺮﺳﺶ ﺑﺮﺧﻮردار اﺳﺖ.
ﺳﻮال دارد ﮐﮫ  33ﻧﺎﻣﮫ 
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
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ﺳﺌﻮاﻻت ﻣﺮﺑﻮط ﺑﮫ اﺑﻌﺎد 
ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﻲ اﺳﺖ ﻛﮫ ﻧﻤﺮه 
ھﺎ ﺟﺪاﮔﺎﻧﮫ  ھﺮ ﻛﺪام از آن
ﻣﺤﺎﺳﺒﮫ ﮔﺮدﯾﺪ. اﯾﻦ 
ﺎﻣﻞ ـــــھﺎ ﺷ ﻮﻟﻔﮫـــــﻣ
ﺎھﻲ، ـــﻮدآﮔــــــﺧ
 ﯿﻤﻲـــــــﺧﻮدﺗﻨﻈ
 )ﺧﻮدﻛﻨﺘﺮﻟﻲ(،
ﮕﻲ، ـﺨﺘـــﺧﻮداﻧﮕﯿ
ھﺎي  ﺪﻟﻲ و ﻣﮭﺎرتـــــھﻤ
ھﺮ آزﻣﻮدﻧﻲ  .اﺳﺖاﺟﺘﻤﺎﻋﻲ 
ﺷﺶ ﻧﻤﺮه ﺟﺪاﮔﺎﻧﮫ درﯾﺎﻓﺖ 
ﻧﻤﻮد ﻛﮫ ﭘﻨﺞ ﻧﻤﺮه آن 
ﻣﺮﺑﻮط ﺑﮫ ھﺮ ﻛﺪام از 
ھﺎ و ﯾﻚ ﻧﻤﺮه دﯾﮕﺮ  ﻣﺆﻟﻔﮫ
ﻧﻤﺮه ﮐﻞ ﺑﻮد. داﻣﻨﮫ ﻧﻤﺮات 
ﺗﺎ  33ﻧﺎﻣﮫ از  ﭘﺮﺳﺶ اﯾﻦ
در ﻧﮭﺎﯾﺖ . ﺑﻮده اﺳﺖ 561
ﺑﺮاي ﺗﺠﺰﯾﮫ و ﺗﺤﻠﯿﻞ 
از ، اﻃﻼﻋﺎت ﺑﮫ دﺳﺖ آﻣﺪه
ﺗﻮﺻﯿﻔﻲ و ھﺎي آﻣﺎري  روش
ﺑﺎ ﺑﮭﺮه ﮔﯿﺮی از اﺳﺘﻨﺒﺎﻃﻲ 
اﺳﺘﻔﺎده  SSPSﻧﺮم اﻓﺰار 
: ﺗﻮﺻﯿﻔﻲ ﺷﺎﻣﻞ آﻣﺎر. ﮔﺮدﯾﺪ
 ھﺎ، درﺻﺪھﺎ و ﻓﺮاواﻧﻲ
از ﻧﻈﺮ آﻣﺎر و  ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ 
 ، اﺳﺘﻨﺒﺎﻃﯽ
 
اﺳﻤﯿﺮﻧﻮف  اﺑﺘﺪا از آزﻣﻮن
ﺑﮫ  ﻛﻠﻤﻮﮔﺮاف اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ و
ھﺎ دﻟﯿﻞ ﻧﺮﻣﺎل ﺑﻮدن داده
ﮕﻲ ــاز آزﻣﻮن ھﻤﺒﺴﺘ
از آن  ﭘﯿﺮﺳﻮن و ﻣﺘﻌﺎﻗﺐ
ﭼﻨﺪﮔﺎﻧﮫ ﺑﺮای رﮔﺮﺳﯿﻮن 
رواﺑﻂ ﻋﻠﯽ ﺑﯿﻦ ﺑﺮرﺳﯽ 
 .اﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮدﯾﺪﻣﺘﻐﯿﺮھﺎ 
 ی ﭘﮋوھﺶﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎ
 ﻧﻔﺮ 25 ﺳﺮﭘﺮﺳﺘﺎر، 55از 
از  .ﺑﻮدﻧﺪﻣﺮد  ﺑﻘﯿﮫ زن و 
ﻧﻔﺮ داراي  05 ،اﯾﻦ ﻣﯿﺎن
ﻧﻔﺮ  5ﺗﺤﺼﯿﻼت ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ و 
داراي ﻣﺪرك ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ارﺷﺪ 
ﻧﻔﺮ ﺳﺎﺑﻘﮫ ﻛﺎرﺷﺎن  5 ﺑﻮده،
 5ﻧﻔﺮ ﺑﯿﻦ  42 ،ﺳﺎل 5زﯾﺮ 
 01ﻧﻔﺮ ﺑﯿﻦ  22ﺳﺎل،  01ﺗﺎ 
 51ﻧﻔﺮ ﺑﺎﻻي  4ﺳﺎل و  51ﺗﺎ 
 .ﺑﻮدﺳﺎل 
ﺑﺎ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑﮫ دﺳﺖ آﻣﺪه 
ﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ـــــاﺳﺘﻔﺎده از ھ
ﺑﯿﺎﻧﮕﺮ راﺑﻄﮫ ﺑﯿﻦ ﭘﯿﺮﺳﻮن 
ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ و ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ 
ﺿﺮﯾﺐ  .ﺗﻌﺎرض اﺳﺖ
اﯾﻦ ﭘﯿﺮﺳﻮن  ﮕﯽــھﻤﺒﺴﺘ
 0/93راﺑﻄﮫ  ﺑﺮاﺑﺮ ﺑﺎ 
 ﻣﻌﻨﯽ ﻣﺜﺒﺖ و و (93.0=r)اﺳﺖ
 99ﺑﺎ  ﭘﺲ .(10.0<P)،دار اﺳﺖ
درﺻﺪ اﻃﻤﯿﻨﺎن ﻣﯽ ﺗﻮان ﮔﻔﺖ 
ﺑﯿﻦ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ و ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ 
ﺗﻌﺎرض راﺑﻄﮫ ﻣﺜﺒﺖ وﺟﻮد 
ھﻢ . (1 )ﺟﺪول ﺷﻤﺎرهدارد
ﺑﮫ ﻣﻨﻈﻮر ﺑﺮرﺳﯽ و  ﭼﻨﯿﻦ
رواﺑﻂ ﻋﻠﯽ ﺑﯿﻦ آزﻣﻮن 
ﻣﺘﻐﯿﺮھﺎ از رﮔﺮﺳﯿﻮن 
ﻃﺒﻖ  .ﭼﻨﺪﮔﺎﻧﮫ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ
درﺻﺪ از  61ﻣﺪل رﮔﺮﺳﯿﻮن
ﭘﺮاﮐﻨﺪﮔﯽ ﻣﺘﻐﯿﺮ ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ 
ﺗﻌﺎرض ﺗﻮﺳﻂ ﭘﻨﺞ ﻣﺘﻐﯿﺮ 
« ﺗﻮﺟﯿﮫ»ﻘﻞ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽﻣﺴﺘ
ﻣﯿﺰان ﺿﺮﯾﺐ  و ﻣﯽ ﺷﻮد
ھﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﺑﯿﻦ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ و 
اﺑﻌﺎد آن ﺑﺎ ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض 
ﮐﮫ  ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ 0/83ﺑﺮاﺑﺮ ﺑﺎ 
ھﻤﺒﺴﺘﮕﯽ  وﺟﻮدﻧﺸﺎن دھﻨﺪه 
 ﻣﺜﺒﺖ ﺑﯿﻦ اﯾﻦ دو ﻣﺘﻐﯿﺮ
ﻧﺘﯿﺠﮫ اﯾﻦ آزﻣﻮن  .اﺳﺖ
ﺗﺎﯾﯿﺪﮐﻨﻨﺪه آزﻣﻮن ھﻤﺒﺴﺘﮕﯽ 
روش  در .ﺑﻮد ﭘﯿﺮﺳﻮن
 ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از رﮔﺮﺳﯿﻮن
 ﺑﺮای ﮐﮫ ﺿﺮﯾﺐ ﺗﺎﺛﯿﺮ ﺑﺘﺎ
 ﺑﺮرﺳﯽ اﺛﺮ ھﺮ ﮐﺪام از
ﻣﻮﻟﻔﮫ ھﺎی ھﻮش 
ﺑﺮ  ،)ﻣﺘﻐﯿﺮ ﻣﺴﺘﻘﻞ(ھﯿﺠﺎﻧﯽ
ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض)ﻣﺘﻐﯿﺮ 
، در واﺑﺴﺘﮫ( ﮐﺎرﺑﺮد دارد
ﮐﮫ در اﯾﻦ ﺑﯿﻦ ﯾﺎﺑﯿﻢ ﯽ ﻣ
ھﻤﺪﻟﯽ ﺑﺎ ﺿﺮﯾﺐ ﺗﺎﺛﯿﺮ  ﻋﺎﻣﻞ
و ﺧﻮدآﮔﺎھﯽ ﺑﺎ ﺿﺮﯾﺐ  0/728
ﺗﺎﺛﯿﺮ  ﺎﻻﺗﺮﯾﻦﺑ 0/526ﺗﺎﺛﯿﺮ 
ﺗﻮان  ﺘﺮﯾﻦﺑﯿﺸو ﺑﮫ ﻋﺒﺎرﺗﯽ 
ﻧﺴﺒﺖ  راﺑﯿﻨﯽ ﮐﻨﻨﺪﮔﯽ  ﭘﯿﺶ
ﺑﮫ ﻣﺘﻐﯿﺮ واﺑﺴﺘﮫ در 
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻣﯿﻼد در ﺳﺮﭘﺮﺳﺘﺎران  ﺗﺎﺛﯿﺮ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ ﺑﺮ ﺳﺒﮏ ھﺎی ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض
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ﻣﻮﻟﻔﮫ ھﺎ ﻣﻘﺎﯾﺴﮫ ﺑﺎ ﺳﺎﯾﺮ 
ﺑﺎ  ،اﯾﻦ . ﺑﻨﺎ ﺑﺮﺪﻧدار
ﺗﻮﺟﮫ ﺑﮫ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑﮫ دﺳﺖ 
آﻣﺪه ﺑﺮای ﺑﺮرﺳﯽ ﺗﺎﺛﯿﺮ 
ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ ﺑﺮ ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ 
دو ﻣﻮﻟﻔﮫ ﺧﻮدآﮔﺎھﯽ  ،ﺗﻌﺎرض
ﯾﺮ ﻣﻮﻟﻔﮫ ھﺎ و ھﻤﺪﻟﯽ ﺑﺮ ﺳﺎ
ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ  ﺎﺑ ارﺟﺤﯿﺖ داﺷﺘﮫ و
ﺑﯿﺸﺘﺮی راﺑﻄﮫ ﺗﻌﺎرض 
    دارﻧﺪ.
ﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎی آﻣﺎری ﺑﮫ  
 ﻧﺸﺎن دھﻨﺪه  ﻣﺪهدﺳﺖ آ
ﺑﮫ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﭘﺎﺳﺦ ﭘﺮﺳﺘﺎران 
ھﺎی  ﮐﺎرﺑﺮد اﻧﻮاع ﺳﺒﮏ
. ﺎرض اﺳﺖــــﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌ
ﮑﺎری ﺑﺎ ــــﺒﮏ ھﻤـــﺳ
و  (11/58)ﯿﺎﻧﮕﯿﻦـــــﻣ
ﮏ ﻣﺼﺎﻟﺤﮫ ــــﺲ ﺳﺒـــــﺳﭙ
ﺑﮫ ( 11/61)ﺑﺎ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ
ﺗﺮﺗﯿﺐ ﺑﺎﻻﺗﺮﯾﻦ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ را 
اﯾﻦ ﺑﺪان  .دارا ﻣﯽ ﺑﺎﺷﻨﺪ
ﭘﺮﺳﺘﺎران اﺳﺖ ﮐﮫ  ﻣﻔﮭﻮم
اﯾﻦ دو روش را ﺑﺮ دﯾﮕﺮ 
زﯾﺮا  ،ھﺎ ﺗﺮﺟﯿﺢ داده روش
 ﻓﻊ ودر ﺣﻞ ﺗﻌﺎرﺿﺎت ﺑﮫ ﻣﻨﺎ
ﺧﻮاﺳﺘﮫ ھﺎی ھﻤﮫ ﻃﺮﻓﯿﻦ 
اھﻤﯿﺖ داده و در ﭘﯽ  درﮔﯿﺮ
 ﺣﻞ واﻗﻌﯽ اﺧﺘﻼﻓﺎت ھﺴﺘﻨﺪ.
ﺑﺎ  ھﺎی ﻣﺪارا ﺳﺒﮏ
 ،(01/90)ﺎﻧﮕﯿﻦـــــــﻣﯿ
ﺑﺎ  ﺎبـــاﺟﺘﻨ
ﺖ ﺎﺑـــ( و رﻗ8/49)ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ
در  (8/25)ﯿﻦـــــﺑﺎ ﻣﯿﺎﻧﮕ
رده ھﺎی ﺑﻌﺪی ﺗﺮﺟﯿﺤﺎت 
رﻓﻊ ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺑﺮای 
آﺧﺮ  ﺗﻌﺎرﺿﺎت ﻣﯽ ﺑﺎﺷﻨﺪ.
ﺑﻮدن ﺳﺒﮏ رﻗﺎﺑﺖ ﺑﺪان 
اﺳﺖ ﮐﮫ ﭘﺮﺳﺘﺎران  ﻣﻔﮭﻮم
ﺗﻤﺎﯾﻠﯽ ﺑﮫ اﻋﻤﺎل ﻧﻈﺮ و 
ﺧﻮاﺳﺖ ﺧﻮد ﺑﺮای ﺣﻞ 
)ﺟﺪول اﺧﺘﻼﻓﺎت ﻧﺪارﻧﺪ.
 (2 ﺷﻤﺎره
ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑﮫ دﺳﺖ آﻣﺪه ﺑﺎ 
ھﻤﺒﺴﺘﮕﯽ اﺳﺘﻔﺎده از 
ﭘﯿﺮﺳﻮن ﻧﺸﺎن دھﻨﺪه راﺑﻄﮫ 
 ﻣﻌﻨﯽ دار ﺑﯿﻦ ﻣﺜﺒﺖ و
ﺧﻮدآﮔﺎھﯽ و ﺳﺒﮏ  ﻣﻮﻟﻔﮫ
اﺳﺖ. ﺿﺮﯾﺐ ھﻤﺒﺴﺘﮕﯽ  ریھﻤﮑﺎ
ﭘﯿﺮﺳﻮن اﯾﻦ راﺑﻄﮫ ﺑﺮاﺑﺮ 
ﮐﮫ ﺑﺎ  ،اﺳﺖ (65.0=r) 0/65ﺑﺎ 
ﮐﮫ ﻣﻌﻨﯽ داری  ﺗﻮﺟﮫ ﺑﮫ اﯾﻦ
دﺳﺖ آﻣﺪه آن ﺻﻔﺮ ﺑﻮده ﮫ ﺑ
 0/10و ﮐﻤﺘﺮ  از ﻣﻌﻨﯽ داری 
درﺻﺪ  99ﺑﺎ ، اﺳﺖ (10.0<P)
ﺑﯿﻦ  :اﻃﻤﯿﻨﺎن ﻣﯽ ﺗﻮان ﮔﻔﺖ
ﺧﻮد آﮔﺎھﯽ و ﺳﺒﮏ ھﻤﮑﺎری 
ھﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﻣﺜﺒﺖ وﺟﻮد 
 ھﻢ(. 3ﺟﺪول ﺷﻤﺎره دارد)
ﺑﯿﻦ ﻣﻮﻟﻔﮫ ھﻤﺪﻟﯽ و  ،ﭼﻨﯿﻦ
ﺳﺒﮏ ھﻤﮑﺎری ﻧﯿﺰ راﺑﻄﮫ 
ﻣﺜﺒﺖ و ﻣﻌﻨﯽ داری وﺟﻮد 
 دارد. ﺿﺮﯾﺐ ھﻤﺒﺴﺘﮕﯽ
ﭘﯿﺮﺳﻮن اﯾﻦ راﺑﻄﮫ ﺑﺮاﺑﺮ 
ﻣﻌﻨﯽ و   اﺳﺖ (93.0=r) 0/93ﺑﺎ 
ﮐﻤﺘﺮ  از  و 0/300آن  داری
 (10.0<P) 0/10ﻣﻌﻨﯽ داری 
ﭘﺲ  ﺎ ﺑﺮ اﯾﻦ،ــــ. ﺑﻨاﺳﺖ
 ،ﻨﺎنــــــدرﺻﺪ اﻃﻤﯿ 99ﺑﺎ 
و  ﻮﻟﻔﮫ ھﻤﺪﻟﯽــــﺑﯿﻦ ﻣ
ﺎری ــــــــﮏ ھﻤﮑﺳﺒ
ﺖ ـــــﯽ ﻣﺜﺒـــھﻤﺒﺴﺘﮕ
)ﺟﺪول ﻮد دارد.ـــــوﺟ
 ( 3ﺷﻤﺎره 
 
 
 
 
 
  
آزﻣﻮن ھﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﭘﯿﺮﺳﻮن ﺑﯿﻦ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ و ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض                                                  .1 ﺷﻤﺎره ﺟﺪول
ﺿﺮﯾﺐ  ﻣﺘﻐﯿﺮھﺎ
 ھﻤﺒﺴﺘﮕﯽ
ﺳﻄﺢ  giS 2R
 ﻣﻌﻨﺎداری
 0/ 10 0/300 0/51 0/93ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ھﻮش  
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
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 ﺗﻌﺎرض ھﯿﺠﺎﻧﯽ
  
  
 
ھﺎی ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ  ﺑﮫ ﺳﺒﮏ ﺳﺮﭘﺮﺳﺘﺎن ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﭘﺎﺳﺦ . 2ﺷﻤﺎره  ﺟﺪول                
 ﺗﻌﺎرض    
 ﺷﺎﺧﺺ آﻣﺎری        
 ھﺎ وﯾﮋﮔﯽ
ﺧﻄﺎی  ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ
اﺳﺘﺎﻧﺪارد 
 ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ
اﻧﺤﺮاف 
 اﺳﺘﺎﻧﺪارد
 7/17 1/40 05/85 ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض
 1/99 0/862 11/58 ھﻤﮑﺎری
 1/49 0/262 11/ 61 ﻣﺼﺎﻟﺤﮫ
 1/77 0/832 01/90 ﻣﺪارا
 3 0/504 8/25 رﻗﺎﺑﺖ
 2/68 0/683 8/49 اﺟﺘﻨﺎب
 
 
آزﻣﻮن ھﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﭘﯿﺮﺳﻮن ﺑﯿﻦ ﺧﻮدآﮔﺎھﯽ و ھﻤﺪﻟﯽ ﺑﺎ  . 3ﺷﻤﺎره  ﺟﺪول        
 ﺳﺒﮏ ھﻤﮑﺎری
ﺿﺮﯾﺐ  ﺎﻣﺘﻐﯿﺮھ  
 ھﻤﺒﺴﺘﮕﯽ
ﺿﺮﯾﺐ 
 ﺗﻌﯿﯿﻦ
ﺳﻄﺢ  giS
 ﻣﻌﻨﺎداری
ھﻮش 
 ھﯿﺠﺎﻧﯽ
ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ 
 ﺗﻌﺎرض
 0/ 10 0/300 0/51 0/93
ﺳﺒﮏ  ﺧﻮدآﮔﺎھﯽ
 ھﻤﮑﺎری
 0/  10 0/000 0/ 23 0/65
ﺳﺒﮏ  ﯽھﻤﺪﻟ
 ھﻤﮑﺎری
 0/ 10 0/300 0/51 0/93
 
  
  و ﻧﺘﯿﺠﮫ ﮔﯿﺮی ﺑﺤﺚ
ﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎی اﯾﻦ ﺗﺤﻘﯿﻖ 
ھﻮش  ﺑﯿﻦﻧﺸﺎن داد ﮐﮫ 
ﭼﮕﻮﻧﮕﯽ  ﺳﺮﭘﺮﺳﺘﺎن و ھﯿﺠﺎﻧﯽ
و ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ و ﺣﻞ اﺧﺘﻼﻓﺎت 
 ﺗﻌﺎرﺿﺎت در ﻣﺤﯿﻂ ﮐﺎر آﻧﺎن
ﻧﻘﺶ و  .راﺑﻄﮫ وﺟﻮد دارد
 راﺑﻄﮫ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ ﺑﺎ
ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت 
 دھﺎی ﻓﺮاواﻧﯽ ﻣﻮر و ﭘﮋوھﺶ
در  ﺗﺎﮐﯿﺪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﮫ اﺳﺖ.
ﮐﯿﻤﺒﺎل و  ﭘﮋوھﺸﯽ ﮐﮫ
( ﺑﮫ ﺑﺮرﺳﯽ 4002اﺳﮑﺎت)
ھﺎی ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ  ﺑﯿﻦ ﺳﺒﮏراﺑﻄﮫ 
ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ روی ﺗﻌﺎرض و 
ﻄﻘﮫ از ھﻔﺖ ﻣﻨ ﮐﺎرﻣﻨﺪ 937
اﻧﺠﺎم در ﺷﺮق آﻣﺮﯾﻜﺎ 
 ﯿﺠﮫﻧﺘ ﺑﮫ اﯾﻦ  ،ﻧﺪداد
 ارﺗﺒﺎط ﻣﻌﻨﻲﮐﮫ  ﻧﺪرﺳﯿﺪ
 ھﺎي داري ﺑﯿﻦ اﻧﻮاع ﺳﺒﻚ
ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض و ھﻮش 
 ھﻢ (.9،)وﺟﻮد داردھﯿﺠﺎﻧﻲ 
ﺑﮫ ﻧﻘﻞ از  (2002ﭼﻨﯿﻦ ﺑﯿﮑﺮ)
 021 روی ﺗﺤﻘﯿﻘﯽ درﻣﻮرﯾﺴﻮن 
 ﺎﻟﯽـــاھ ﻧﻔﺮ از
ﻟﻮس  ﺮھﺎیــــــﺷﮭ
اورﻧﺞ  ﻠﺲ،ــــآﻧﺠ
ﻦ ـــــــﺎﻧﺘﯽ و ﺳــــﮐ
ھﻤﺒﺴﺘﮕﯽ ﻣﺜﺒﺖ ﻣﺘﻮﺟﮫ  دﯾﮕﻮ
ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ و ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ  ﺑﯿﻦ
 (11)ﺗﻌﺎرض  ﺷﺪ.
 
 ﭼﻨﯿﻦ ھﻢ ،اﯾﻦ ﭘﮋوھﺶدر 
ﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪ ﮐﮫ ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺳﺒﮏ 
را ﺑﺮای ﺣﻞ ھﻤﮑﺎری 
ھﺎ  ﯾﮕﺮ ﺳﺒﮏاﺧﺘﻼﻓﺎت ﺑﺮ د
روش و اﯾﻦ  ﺗﺮﺟﯿﺢ ﻣﯽ دھﻨﺪ.
در ﺣﻞ ﺗﻌﺎرﺿﺎت ارﺟﺤﯿﺖ 
 ﮐﮫ اﯾﻦ ﻧﺘﯿﺠﮫ ﺑﺎ .دارد
و  ﺟﺮدنﭘﮋوھﺸﯽ ﮐﮫ 
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻣﯿﻼد در ﺳﺮﭘﺮﺳﺘﺎران  ﺗﺎﺛﯿﺮ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ ﺑﺮ ﺳﺒﮏ ھﺎی ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض
  ﻓﺮزاﻧﮫ ﻓﺮزادﻧﯿﺎ -ﺗﮭﺮان
85 
( در 2002ﺮوث)ــــﺗ
داﻧﺸﺠﻮی  931ﯿﺎن ــــﻣ
ﺑﮫ  و اﻧﺠﺎم دادﻧﺪ ﭘﺮﺳﺘﺎری
راﺑﻄﮫ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﻲ و 
ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض در ﭘﺮﺳﺘﺎران 
ﻣﻄﺎﺑﻘﺖ دارد.  ،ﭘﺮداﺧﺘﮫ ﺷﺪ
 دادﻧﺸﺎن ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑﺮرﺳﯽ ھﺎ 
ﻛﮫ ھﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻣﺜﺒﺖ ﺑﯿﻦ 
روﯾﻜﺮد ھﻤﮑﺎری و ھﻮش 
ھﯿﺠﺎﻧﻲ ﺑﺎﻻ وﺟﻮد 
ﯾﻌﻨﯽ ﭘﺮﺳﺘﺎران  (.01،)دارد
ﺗﺮﺟﯿﺢ ﺑﺎ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ ﺑﺎﻻ 
ﻣﯽ دھﻨﺪ ﺑﺮای ﺣﻞ اﺧﺘﻼﻓﺎت 
ﺧﻮد از ﺳﺒﮏ ھﻤﮑﺎری 
ﭼﻨﯿﻦ  اﺳﺘﻔﺎده ﮐﻨﻨﺪ. ھﻢ
در  ﻧﯿﺰ (5002ﻣﻮرﯾﺴﻮن)
ﺑﮫ ﺑﺮرﺳﯽ  ﺗﺤﻘﯿﻖ ﺧﻮد 
 راﺑﻄﮫ ﺑﯿﻦ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ و
ﺑﯿﻦ ھﺎی ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض  ﺳﺒﮏ
ﻧﻔﺮ از ﭘﺮﺳﺘﺎران رﺳﻤﯽ  29
 ﻮب ﻣﯿﺴﯽ ﺳﯽ ﭘﯽ ﭘﺮداﺧﺘﮫﺟﻨ
ھﻮش  ﮐﮫ درﯾﺎﻓﺖ وی .اﺳﺖ
ﭼﮕﻮﻧﮕﯽ ﺣﻞ و  ھﯿﺠﺎﻧﯽ ﺑﺮ
ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرﺿﺎت ﺗﺎﺛﯿﺮ 
و  ﻣﺜﺒﺖراﺑﻄﮫ  دارد و 
ﺑﯿﻦ ﺳﺒﮏ ﻧﯿﺰ   ﻣﻌﻨﯽ داری
 و ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ ھﻤﮑﺎری
اﯾﻦ  وﺟﻮد دارد. ﭘﺮﺳﺘﺎران
اﻓﺮادي ﮐﮫ  اﺳﺖ ﻣﻔﮭﻮمﺑﺪان 
ﯾﻦ ﺳﺒﻚ را ﺑــﺮاي ﻛﮫ ا
-ﺑﻜﺎر ﻣﻲ ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض
از  از دﯾﮕﺮان ﺑﯿﺶﮔﯿﺮﻧﺪ 
ھﺎي ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﻲ و ﺗﻮاﻧﺎﯾﻲ
 آنﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ 
ﺳﺒﻚ  (.11،)ﺑﺮﺧﻮردارﻧﺪ
 ھﻤﻜﺎري ﺑﺎ ﺗﻮﺟﮫ ﺑﮫ دو ﺑﻌﺪ
ﺗﻮﺟﮫ ﺑﮫ ﺧﻮاﺳﺘﮫ ھﺎی 
 و (ﻣﺤﻮري ﺧﻮدﺧﻮد)
ﮫ ھﺎی ـــــﺧﻮاﺳﺘ
در  (دﯾﮕﺮ ﻣﺤﻮريﺮان)ــدﯾﮕ
 .ﯾﻲ ﻗﺮار داردﺳﻄﺢ ﺑﺎﻻ
 ﭘﺮﺳﺘﺎراﻧﯽﻛﮫ  ﻣﻔﮭﻮمﺑﺪﯾﻦ 
-ﻛﮫ از اﯾﻦ ﺳﺒﻚ اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲ
ھﺎي ﺧﻮد ﻛﻨﻨﺪ ھﻢ ﺑﮫ ﺧﻮاﺳﺘﮫ
ھﺎي دﯾﮕﺮان ﺑﮫ ﺧﻮاﺳﺘﮫ و ھﻢ
ﻣﻨﺎﻓﻊ و   دھﻨﺪﻣﯽ اھﻤﯿﺖ 
ﻛﻨﻨﺪ. ﻟﺤﺎظ ﻣﻲھﻤﮕﺎن را 
ﺗﻨﮭﺎ در اﯾﻦ ﺻﻮرت اﺳﺖ ﻛﮫ 
ﺑﮫ ﻃﻮر  ﺎت و اﺧﺘﻼﻓﺎتﺗﻌﺎرﺿ
ﺷﻮد و ﺗﻤﺎﻣﻲ واﻗﻌﻲ ﺣﻞ ﻣﻲ
 درﮔﯿﺮ از راه ﺣﻞاﻓﺮاد 
 ،ﻣﯽ ﺷﻮﻧﺪ.ﺧﺸﻨﻮد  اﺧﺘﻼﻓﺎت
ﻛﺎر ﺗﯿﻤﻲ  ،در ﻧﺘﯿﺠﮫ
وري  ﺑﮭﺮه و اﻓﺰاﯾﺶ ﯾﺎﻓﺘﮫ
رود. ﺑﺎﻻ ﻣﻲﭘﺮﺳﺘﺎران 
ﺳﺴﺘﻲ و  ھﺎ و رﺧﻮت و اﺳﺘﺮس
-ﯿﺎري ﻛﺎر ﻛﺎھﺶ ﻣﻲﺗﺮك اﺧﺘ
 و ﺗﻌﺎرﺿﺎت اﺧﺘﻼﻓﺎتﯾﺎﺑﺪ و 
در ﻣﺤﯿﻂ ﮐﺎر در ﻣﻮﺟﻮد 
 واﻗﻊ ﺷﺪه وﻣﻔﯿﺪ  واﻗﻊ
ﺧﻼﻗﯿﺖ و ﻧﻮآوري  رﺷﺪ زﻣﯿﻨﮫ
ﭘﺮﺳﺘﺎران ﻓﺮاھﻢ و ﺷﻜﻮﻓﺎﯾﻲ 
 . ﮔﺮددﻣﯽ 
ﻟﻲ ﻓﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت  
ھﯿﺌﺖ روی اﻋﻀﺎی ( 3002ﻣﯿﻨﮓ)
ﻋﻠﻤﻲ و ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﯾﻚ 
 داﻧﺸﻜﺪه در ﺟﻨﻮب ﺗﺎﯾﻮان
 ﮐﮫ اﻓﺮاد ﺑﺎ ﻧﺸﺎن داد ﻧﯿﺰ
ﺳﺒﻚ  ھﯿﺠﺎﻧﯽ ﺑﺎﻻ ھﻮش
ھﻤﻜﺎري و ﻣﺼﺎﻟﺤﮫ را ﺑﺮاي 
-ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض اﻧﺘﺨﺎب ﻣﻲ
ﮏ ﻣ ،ﭼﻨﯿﻦ ھﻢ(. 21،)ﻨﻨﺪـﻛ
در ( 0002)ﺎﻧﯽـــــــاﻟﮭ
ﻧﺸﺎن داد  ھﺎی ﺧﻮد ﭘﮋوھﺶ
ﻛﮫ اﻓﺮاد ﺑﺎ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﻲ 
ﺑﺎﻻ ﺳﺒﻚ ھﻤﻜﺎري را ﺑﺮاي 
-ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض اﻧﺘﺨﺎب ﻣﻲ
 ﻧﯿﺰ (2002راھﯿﻢ) .(6)ﻛﻨﻨﺪ
 ﯽﺑﺮرﺳ در ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ ای ﺑﮫ
ﺎﻧﯽ و راﺑﻄﮫ ھﻮش ھﯿﺠ
اﺳﺘﺮاﺗﮋی ھﺎی ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ 
 در ھﻔﺖ ﮐﺸﻮر)ﯾﻮﻧﺎن، ﺗﻌﺎرض
 ھﻨﮓ ﮐﻨﮓ، ﺑﻨﮕﻼدش، ﭼﯿﻦ،
ﻟﮭﺴﺘﺎن و آﻓﺮﯾﻘﺎی  ﻣﺎﮐﺎو،
 ویﺗﺤﻘﯿﻘﺎت  ﭘﺮداﺧﺖ. ﺟﻨﻮﺑﯽ(
ﻧﺸﺎن داد ﮐﮫ ﺑﯿﻦ ﻣﻮﻟﻔﮫ 
ھﺎی ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ ﺑﺎ 
اﺳﺘﺮاﺗﮋی ھﻤﮑﺎری ھﻤﺒﺴﺘﮕﯽ 
اﯾﻦ  (.8،)ﻣﺜﺒﺖ وﺟﻮد دارد
دﺳﺖ ﮫ ﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎ ﺑﺎ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑ
 ز اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ ھﻢآﻣﺪه ا
از ﻣﯿﺎن . ﺧﻮاﻧﯽ دارد
و ﻣﻮﻟﻔﮫ ھﺎی ھﻮش  ءاﺟﺰا
ﺧﻮدآﮔﺎھﻲ در ﻋﻨﺼﺮ  ھﯿﺠﺎﻧﯽ،
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
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ﻮش ــــﻣﺮﻛﺰﯾﺖ ﺣﻮزه ھ
اﯾﻦ  .ﮔﯿﺮدھﯿﺠﺎﻧﻲ ﻗﺮار ﻣﻲ
ﺷﺎﯾﺴﺘﮕﻲ ﻗﺪرت ﺗﻮاﻧﺎﯾﻲ درك 
ﻛﻨﯿﻢ و ﭼﮫ اﺣﺴﺎس ﻣﻲ آن
ﺗﺒﯿﯿﻦ ﭼﺮاﯾﻲ آن را آﺷﻜﺎر 
ﺧﻮدآﮔﺎھﯽ   .ﺳﺎزدﻣﻲ
ﺳﺎزد ﺎدر ﻣﻲرا ﻗﭘﺮﺳﺘﺎران 
ﻣﻔﺮوﺿﺎت ﺗﺎ ﺑﺎورھﺎي اﺳﺎﺳﻲ 
ھﻢ  ﮫرا ﺑ ی ﺧﻮدھﺎ و ارزش
ﭼﮫ  ﻨﺪو ﺑﺪاﻧ ﻨﺪﭘﯿﻮﻧﺪ دھ
 ھﺮدر  آﻧﺎنﭼﯿﺰ ﻣﻮﺟﺐ ﺗﺤﺮك 
 ھﻤﺪﻟﻲ،. ﺷﻮدﻣﻲای  ﻄﮫــراﺑ
 از دﯾﮕﺮ ﻋﻨﺎﺻﺮ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ
  ﻣﻔﮭﻮمﺑﮫ  ﮐﮫ اﺳﺖ،
ﺗﻮاﻧﺎﯾﻲ آﮔﺎھﻲ ﯾﺎﻓﺘﻦ، درك 
ﻲ از اﺣﺴﺎﺳﺎت و ﻗﺪرداﻧ
 ﺑﺎﺷﺪ وﺳﺎﯾﺮ اﻓﺮاد ﻣﻲ
آن اﺳﺖ ﻛﮫ  ﺑﯿﺎﻧﮕﺮ
درك  ﺑﺮای ﭘﺮﺳﺘﺎران
اد، ھﯿﺠﺎﻧﺎت ﺳﺎﯾﺮ اﻓﺮ
ﺪ ﻨﺑﺘﻮاﻧ ﺑﺎﯾﺪ اﺑﺘﺪا
درك  را ھﯿﺠﺎﻧﺎت ﺧﻮﯾﺶ
ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺣﺮ  (.31،)ﻨﺪﻧﻤﺎﯾ
ﻋﻼوه  ،اﺳﺖ ﻛﮫ در آن ﻓﮫ ای
ﺑﺮ ھﻮش ﻋﻘﻼﻧﻲ، ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﻲ 
اي ﺑﺮ ﻋﮭﺪه هھﻢ ﻧﻘﺶ ﻋﻤﺪ
ﺧﻮد  ﺑﺮ ﻣﺒﺘﻨﯽ و دارد
ھﻤﺪﻟﻲ و ھﻤﺪردي ﺑﺎ  آﮔﺎھﯽ،
اﯾﻦ دو ﺣﺲ از  اﺳﺖ. دﯾﮕﺮان
اﺻﻮل اﺳﺎﺳﻲ و ﺑﻨﯿﺎدي 
ﻛﮫ ﺣﺮﻓﮫ ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺑﺮ  ھﺴﺘﻨﺪ
 اﺳﺖ. آن ﻧﮭﺎده ﺷﺪه
ﭘﺮﺳﺘﺎران ھﺮ روزه، ﺑﺎ 
 ﻓﺸﺎرھﺎي رواﻧﻲ و ﻣﻮﻗﻌﯿﺖ
در  ﺑﺮاﻧﮕﯿﺰ ھﺎي ﺗﻌﺎرض
-ﻛﺎري ﺧﻮد روﺑﺮو ﻣﻲ ﻣﺤﯿﻂ
ﻛﮫ  اﯾﻦ آﮔﺎھﯽ ازﺑﺎﺷﻨﺪ. 
 ﭼﮕﻮﻧﮫ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﻲ و ﻣﮭﺎرت
ھﺎي ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض ﺑﺎ ھﻢ 
ﺗﻮاﻧﺪ در ارﺗﺒﺎط دارﻧﺪ ﻣﻲ
 ﺟﮭﺖ ﺑﮭﺒﻮد رواﺑﻂ ﺑﯿﻦ 
ﭘﺮﺳﺘﺎران و دﯾﮕﺮ 
ي ھﺎ در ﻣﺤﯿﻂھﻤﮑﺎراﻧﺸﺎن 
درﻣﺎﻧﻲ ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﻗﺮار 
 ﺑﮫ ﭘﺮﺳﺘﺎران درو  ﮔﯿﺮد
اﻧﺠﺎم وﻇﯿﻔﮫ ﺧﻄﯿﺮﺷﺎن ﺑﮭﺘﺮ 
 از ﭘﯿﺶ ﯾﺎری ﺑﺮﺳﺎﻧﺪ.
ﯿﻖ ـــﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎی اﯾﻦ ﺗﺤﻘ
 ﻣﯽﭼﻨﯿﻦ ﺑﮫ ﻣﺎ ﻧﺸﺎن  ھﻢ
دھﺪ ﮐﮫ ﺑﻌﺪ از ﺳﺒﮏ 
ﭘﺮﺳﺘﺎران ﺳﺒﮏ  ،ھﻤﮑﺎری
دھﻨﺪ  ﻣﺼﺎﻟﺤﮫ را ﺗﺮﺟﯿﺢ ﻣﯽ
ﮐﮫ اﯾﻦ ﻧﺘﯿﺠﮫ ﺑﺎ ﻧﺘﺎﯾﺞ 
ھﺎی ﺳﺎﯾﺮ ﻣﺤﻘﻘﺎن  ﭘﮋوھﺶ
ﺑﺮای  .داردﺧﻮاﻧﯽ  ھﻢدﯾﮕﺮ 
ﻧﯿﺰ  (1002واﻟﻨﺘﯿﻦ) ،ﻣﺜﺎل
درﯾﺎﻓﺖ ﮐﮫ ﭘﺮﺳﺘـــﺎران از 
ﺳﺒﻚ ﻣﺼﺎﻟﺤﮫ ﺑﺮاي ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ 
ﻔﺎده ﻣﯽ ـــــﺗﻌﺎرﺿﺎت اﺳﺘ
ﮐﮫ اھﺪاف و  ﭼﻮن ،ﮐﻨﻨﺪ
ﻣﻨﺎﻓﻊ ﮔﺮوه و دﯾﮕﺮان را 
ﺧﻮد ﻣﻘﺪم داﺷﺘﮫ ﺑﺮ اھﺪاف 
 (41)دھﻨﺪ.ﺗﺮﺟﯿﺢ ﻣﻲ و
 ،(21)(3002)ﻌﺎت ﻟﻲــــﻣﻄﺎﻟ
و  (8)(6891ﯿﻢ)ـــــــراھ
 ﻧﯿﺰ (6)(6991)ﮏ اﻟﮭﺎﻧﯽﻣ
دھﺪ ﻛﮫ اﻓﺮاد ﺑﺎ ﻧﺸﺎن ﻣﻲ
در ﻣﺮﺣﻠﮫ  ،ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﻲ ﺑﺎﻻ
اول راه ﺣﻞ ھﻤﻜﺎري و در 
ﻣﺮﺣﻠﮫ دوم از ﺳﺒﻚ 
-ﮫ اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲـــــﻣﺼﺎﻟﺤ
ﻛﻨﻨﺪ. ﺑﻨﺎ ﺑﺮ ادﺑﯿﺎت 
 ،ھﺎی ﭘﯿﺸﯿﻦ و ﭘﮋوھﺶ ﺗﺤﻘﯿﻖ
ﻓﺮض ﺑﺮ اﯾﻦ ﺑﻮد ﻛﮫ دو ﺳﺒﻚ 
ھﻤﻜﺎري و ﻣﺼﺎﻟﺤﮫ، ھﻤﺒﺴﺘﮕﻲ 
و راﺑﻄﮫ ﻣﺜﺒﺖ و ﻣﻌﻨﻲ داري 
ﺑﺎ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﻲ دارﻧﺪ و 
اﻓﺮادي ﻛﮫ از اﯾﻦ دو ﺳﺒﻚ 
ﻛﻨﻨﺪ از ھﻮش اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲ
ھﺎي آن  ھﯿﺠﺎﻧﻲ و ﺗﻮاﻧﺎﯾﻲ
و در ﺑﯿﺸﺘﺮ ﺑﺮﺧﻮردارﻧﺪ 
اﯾﻦ ﺗﺤﻘﯿﻖ ﻧﯿﺰ ﻣﺎ ﺑﮫ اﯾﻦ 
 ﮐﮫﻧﺘﯿﺠﮫ دﺳﺖ ﯾﺎﻓﺘﯿﻢ 
ﻣﯽ  ادﻋﺎھﺎاﯾﻦ  ﺗﺎﯾﯿﺪﮐﻨﻨﺪه
 ھﺎی ﻣﺪارا، ﺪ. ﺳﺒﮏﺑﺎﺷ
ﺤﺎت ــاﺟﺘﻨﺎب و رﻗﺎﺑﺖ ﺗﺮﺟﯿ
ﺎران ــــﺪی ﭘﺮﺳﺘـــــﺑﻌ
ﺑﺮاﻧﺪت و  .ھﺴﺘﻨﺪ
ﺑﮫ ﻧﻘﻞ از ﻟﯽ  (1002ﺳﻮﻟﻮان)
ھﺎی ﺧﻮد  در ﭘﮋوھﺶ
ــﺎران ﭘﺮﺳﺘـﻛﮫ  درﯾﺎﻓﺘﻨﺪ
ھﺎی ھﻤﻜﺎري و  ﺑﻌﺪ از ﺳﺒﻚ
ﺳﺒﮏ ﻣﺪارا را ﺑﺮ  ﻣﺼﺎﻟﺤﮫ،
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-ﯿﺢ ﻣﻲــــھﺎ ﺗﺮﺟ دﯾﮕﺮ روش
ﻧﺎﺷﻲ از  دھﻨﺪ ﻛﮫ اﯾﻦ 
 ،ﺑﺎﺷﺪﻣﺎھﯿﺖ ﻛﺎر آﻧﺎن ﻣﻲ
 زﯾﺮا ﻗﺪرت و اﺧﺘﯿﺎر آﻧﺎن
 ﺳﺎﯾﺮ اﻓﺮاد ازﻣﺘﻔﺎوت از 
ﮑﺎن ــﺟﻤﻠﮫ ﭘﺰﺷ
 ،(21)ﺖ.ــــــاﺳ
 ،(51)(8002ﺎﻣﺒﯿﻞ)ــــــﮔ
و  (11)(5002ﻮن)ــﻮرﯾﺴــــﻣ
در  (21)(3002ﻲ)ــــــﻟ
ﺗﺤﻘﯿﻘﺎت ﺧﻮد ﺑﮫ اﯾﻦ ﻧﺘﯿﺠﮫ 
رﺳﯿﺪﻧﺪ ﮐﮫ اﻓﺮاد ﺑﺎ ھﻮش 
 ﺑﮫھﯿﺠﺎﻧﯽ ﺑﺎﻻ ﺗﻤﺎﯾﻠﯽ 
ﺳﺒﮑﮭﺎی اﺟﺘﻨﺎب اﺳﺘﻔﺎده از 
و رﻗﺎﺑﺖ ﺑﺮای ﺣﻞ ﺗﻌﺎرﺿﺎت 
 ﻧﺪارﻧﺪ و ﮐﻤﺘﺮ از اﯾﻦ روش
ﺎده ﻣﯽ ــھﺎ اﺳﺘﻔ
 ﻨﻨﺪ.ــــــﮐ
، ﺑﺮاﻧﺪت (41)(1002واﻟﻨﺘﯿﻦ)
ﺑﮫ ﻧﻘﻞ از ( 1002و ﺳﻮﻟﻮان)
ﺑﮫ  (2891و ﻣﺎرﯾﻦ) (21ﻟﯽ)
ﻧﺸﺎن ( 41)ﻧﻘﻞ از واﻟﻨﺘﯿﻦ
ﻛﮫ ﭘﺮﺳﺘﺎران در  دﻧﺪدا
ھﺎي ﺑﮭﺪاﺷﺘﻲ  ﻗﺒﺖﻛﺰ ﻣﺮااﻣﺮ
ﺑﺮاي ﺣﻞ  اﺟﺘﻨﺎباز ﺳﺒﻚ 
 ،ﻛﻨﻨﺪﺗﻌﺎرﺿﺎت اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲ
ﺑﮫ اﯾﻦ دﻟﯿﻞ ﻛﮫ ﭘﺮﺳﺘﺎران 
ﻗﺪرت  ،ﻛﺰازن در اﯾﻦ ﻣﺮ
ﻛﻨﺘﺮل ﮐﻤﺘﺮی ﻧﺴﺒﺖ ﺑﮫ 
ﭘﺰﺷﻜﺎن و ﻣﺪﯾﺮان ﺑﺎﻻﺗﺮ از 
آﻧﺎن ﺑﮫ ﺟﺎي  .ﺧﻮد دارﻧﺪ
ﺑﺤﺚ و ﮔﻔﺘﮕﻮ در ﻣﻮرد 
ﻣﻮرد اﺧﺘﻼف، ﺑﺮاي  ﻣﻮﺿﻮﻋﺎت
ﺣﻔﻆ رواﺑﻂ از روﯾﻜﺮد 
 .ﻣﯽ ﮐﻨﻨﺪاﺟﺘﻨﺎب اﺳﺘﻔﺎده 
ﺑﮫ اﯾﻦ ﻧﺘﯿﺠﮫ  ،اﯾﻦ ﺑﺮ ﺑﻨﺎ
اﮔﺮ ﭼﮫ ﮐﮫ ﻣﯽ رﺳﯿﻢ 
در ﺣﻞ اﺧﺘﻼﻓﺎت و  ﭘﺮﺳﺘﺎران
ھﺎی  ﺳﺒﮏ ،ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرﺿﺎت
ھﻤﮑﺎری و ﻣﺼﺎﻟﺤﮫ را ﺑﺮ 
ھﺎ ﺗﺮﺟﯿﺢ ﻣﯽ  ﺳﺎﯾﺮ ﺳﺒﮏ
ﺮورت و ﺑﺮ ﺣﺴﺐ ﺿ وﻟﯽ ،دھﻨﺪ
ھﺎ  ﺳﺎﯾﺮ روش ازﻣﻮﻗﻌﯿﺖ 
در  ﮐﮫﮐﺮده  ﻧﯿﺰ اﺳﺘﻔﺎده 
اﯾﻦ ﻣﯿﺎن ﻧﻘﺶ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ 
  اﻧﮑﺎر ﻧﺸﺪﻧﯽ اﺳﺖ.
ﯾﺞ ﻧﺘﺎ ﮔﻮﻧﮫ ﮐﮫ  ھﻤﺎن 
، ﻧﺸﺎن دادﭘﮋوھﺶ ﮔﺎﻣﺒﯿﻞ 
ﮔﺴﺘﺮه اﻧﺘﺨﺎب  ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﻲ
-ﺰاﯾﺶ ﻣﻲـــﭘﺮﺳﺘﺎران را اﻓ
ھﺎ ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻣﻮﻗﻌﯿﺖ  دھﺪ و آن
ﺗﺼﻤﯿﻢ ﮔﺮﻓﺘﮫ و ﺧﻮد را  ﺑﮫ 
اﻧﺘﺨﺎب و ﮔﺰﯾﻨﺶ ﯾﻚ ﻧﻮع 
ﺳﺒﻚ و راه ﺣﻞ ﺑﺮاي ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ 
 ،ﻛﻨﻨﺪﺗﻌﺎرﺿﺎت ﻣﺤﺪود ﻧﻤﻲ
آﻧﺎن  اوﻟﻮﯾﺖ اولﭼﮫ  اﮔﺮ
دو ﺳﺒﮏ ھﻤﮑﺎری و ﻣﺼﺎﻟﺤﮫ 
در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ،  (.51،)اﺳﺖ
 ھﺎﯾﯽ ﻧﯿﺰ ﻣﺤﺪودﯾﺖﻣﺤﻘﻖ ﺑﺎ 
 اﯾﻦﺟﻤﻠﮫ  از ،روﺑﺮو ﺑﻮده
ﮐﮫ ﻣﺘﺎﺳﻔﺎﻧﮫ در ﻣﻮرد 
 ﺗﺎﺛﯿﺮ ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ ﺑﺮ ﺳﺒﮏ
 ھﺎی ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض در ﻣﺤﯿﻂ
درﻣﺎﻧﯽ و ﺑﮫ ﺧﺼﻮص ﺑﺮ ھﺎی 
روی ﭘﺮﺳﺘﺎران 
 ﻮر ـــﺧ ﯿﻘﺎت درـــــﺗﺤﻘ
اﻧﺠﺎم در ﮐﺸﻮرﻣﺎن ﺗﻮﺟﮫ ای 
ﻧﺸﺪه و در اﯾﻦ زﻣﯿﻨﮫ ﺑﺎ 
ﺗﺤﻘﯿﻖ ﮐﻤﺒﻮد ﭘﯿﺸﯿﻨﮫ 
ھﺎي  ﻛﻤﺒﻮد ﻛﺘﺎبو  ﻣﻮاﺟﮭﯿﻢ
ﻣﺮﺟﻊ در زﻣﯿﻨﮫ ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ 
 ﺗﻌﺎرض در ﺣﺮﻓﮫ ﭘﺮﺳﺘﺎري
ھﺎی  ﻣﺤﺪودﯾﺖﻧﯿﺰ از دﯾﮕﺮ 
  ،ﭼﻨﯿﻦ ھﻢ .اﯾﻦ ﭘﮋوھﺶ ﺑﻮد
ﻓﺮاوان  درﮔﯿﺮیﺑﮫ دﻟﯿﻞ 
ﺳﺮﭘﺮﺳﺘﺎران و ﮐﻤﺒﻮد ﺷﻐﻠﯽ 
ﺟﻤﻊ آوری  ،وﻗﺖ آﻧﺎن
، ﻣﺤﺪودﯾﺖ ،اﻃﻼﻋﺎت ﺑﺎ ﺳﺨﺘﯽ
ھﻤﺮاه زﻣﺎن زﯾﺎد  ﺻﺮفو 
 .ﺑﻮد
ﺑﮫ ﻃﻮر ﮐﻠﯽ ﻧﺘﺎﯾﺞ اﯾﻦ 
 ﮐﮫﻣﻄﺎﻟﻌﮫ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ دھﺪ 
ھﺎی  ﺳﺒﮏ ﯿﺠﺎﻧﯽ وھﻮش ھ
 ﺑﺎ ھﻢ راﺑﻄﮫ ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺗﻌﺎرض
ﭘﺮﺳﺘﺎران  و دارﻧﺪ ﻣﺜﺒﺖ 
ﺑﮫ ﺑﺮای ﺣﻞ ﺗﻌﺎرﺿﺎت ﺑﯿﺸﺘﺮ 
 ﺳﺒﮏ ھﻤﮑﺎری اﺳﺘﻔﺎده از
و در اﯾﻦ  ھﺴﺘﻨﺪ ﺗﻤﺎﯾﻞ
و  ھﻤﺪﻟﯽدو ﻋﺎﻣﻞ ﻣﯿﺎن 
از ﻣﻮﻟﻔﮫ ھﺎی  ﺧﻮدآﮔﺎھﯽ
ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ ﻧﻘﺶ ﺑﮫ ﺳﺰاﯾﯽ 
ﺑﺎ ﻣﺴﻠﻢ ﺷﺪن ﺗﺎﺛﯿﺮ  .دارﻧﺪ
ھﻮش ھﯿﺠﺎﻧﯽ در ﮐﺎر 
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
                                    مﻼﯾا ﯽﮑﺷﺰﭘ مﻮﻠﻋ هﺎﮕﺸﻧاد ﯽﻤﻠﻋ ﮫﻠﺠﻣ  
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ﺳﺮﭘـــﻧﻮﮕﭼ و نارﺎﺘــــ ﯽﮕ
تﺎﺿرﺎﻌﺗ و تﺎﻓﻼﺘﺧا ﻞﺣ  رد
 ،نﺎﻧآ رﺎﮐ ﻂﯿﺤﻣ
ﺸﯿﭘـــ دﻮﺷ ﯽﻣ دﺎﮭﻨ
 شﻮھ ﺖﯿﻤھا زا نارﺎﺘﺳﺮﭘ
ﻲﻧﺎﺠﯿھ  هﺪﺷ هﺎﮔآ  و ﺎﺑ
ﻚﺒﺳ عاﻮﻧا  ﺖﯾﺮﯾﺪﻣ يﺎھ
ﺿ و ضرﺎﻌﺗتروﺮ  يﺎھ
 زا ﻚﯾ ﺮھ يﺮﯿﮔرﺎﻜﺑﮏﺒﺳ ﺎھ 
و  و ﺖﺒﺜﻣ تﺎﻌﺒﺗ و ﺞﯾﺎﺘﻧ
ﻚﺒﺳ ﻲﻔﻨﻣ  ﺖﯾﺮﯾﺪﻣ يﺎھ
 ضرﺎﻌﺗﯽﺑﺎﺨﺘﻧا هﺎﮔآ ،
.ﺪﻧدﺮﮔ ﺎﺘﺳار ﻦﯾا رد، 
 ﺎﺑ ﻂﺒﺗﺮﻣ ﺐﻟﺎﻄﻣ نﺪﻧﺎﺠﻨﮔ
 ﺖﯾﺮﯾﺪﻣ و ﻲﻧﺎﺠﯿھ شﻮھ
 ﻲﺳرد ﮫﻣﺎﻧﺮﺑ رد ضرﺎﻌﺗ
يرﺎﺘﺳﺮﭘ نﺎﯾﻮﺠﺸﻧاد و 
يراﺰﮔﺮﺑ هﺎﮔرﺎﻛ ،ﺎھرﺎﻨﯿﻤﺳ 
)ﺎھworkshops(  يﺎھودرا و
 رد نارﺎﺘﺳﺮﭘ ياﺮﺑ ﻲھوﺮﮔ
 يدﺮﻓ ﺪﺷر ﺖﮭﺟ ﺶﯾاﺰﻓا و
 ﯽﻧﺎﺠﯿھ شﻮھداﺮﻓا ﻦﯾا 
ﯿﻔﻣـــــ .ﺪﺷﺎﺑ ﯽﻣ ﺪﻢھ 
 رد دﻮﺷ ﯽﻣ دﺎﮭﻨﺸﯿﭘ ﻦﯿﻨﭼ
 ﮫﺑ ﯽﺗآ ت ﺎﻘﯿﻘﺤﺗ ﻲﺳرﺮﺑ
ﻞﻣاﻮﻋ ﺮﯾﺎﺳ ﺮﯿﺛﺎﺗ ﺮﺛﻮﻣ  ﺮﺑ
 ﺖﯾﺮﯾﺪﻣ و ﻲﻧﺎﺠﯿھ شﻮھ
 ،ﺖﯿﺴﻨﺟ ،ﻦﺳ ﮫﻠﻤﺟ زا ضرﺎﻌﺗ
ﺖﯿﻠﻣ ،رﺎﻛ ﮫﻘﺑﺎﺳ، ﮓﻨھﺮﻓ، 
تﻼﯿﺼﺤﺗ ناﺰﯿﻣ  ددﺮﮔ ﮫﺟﻮﺗ. 
یراﺰﮔ سﺎﭙﺳ 
ﭙﺳ ﺎﺑــﻓ سﺎـــ زا ناواﺮ
ﭘﺮﺳـــﺘﺤﻣ نارﺎﺘﺳﺮـــ مﺮ
ﺳرﺎﻤﯿﺑــــــ دﻼﯿﻣ نﺎﺘ
 ناﺮﮭﺗﻠﻋ ﮫﮐـــــ ﯽ
ﻏرـــــﮐ ﻢـــــ و رﺎ ﻢﺠﺣ
ﮐـــــیرﺎ ﻓـــــ،ناواﺮ 
ﮭﻧـــــﮑﻤھ ﺖﯾﺎـــــ یرﺎ
ﺠﻧا رد ارــــــ ﻦﯾا مﺎ
ﭘـــــھوﮋــــ ﺶ لوﺬﺒﻣ
ﺪﻨﺘﺷاد .ﺘﻣﻼﺳـــــ و ﯽ
ﻓﻮﻣـــــﯿﻘــــ ﻦﯾا ﺖ
ﺑـــــــ ار ناراﻮﮔرﺰ زا
ﺧـــــــــ ﺪﻧواﺪ
ﺑـــــــ گرﺰﺪﻨﻣوزرآﯾ.ﻢ
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Abstract 
 
Introduction:  Work conflict is a major 
issue among nurses and conflict manag-
ement requires emotion-based skills. Thus, 
nurses need to learn to manage conflicts 
effectively. The purpose of this study was 
to examine the relationship between em-
otional intelligence (EI) and conflict mana-
gement styles among head nurses in Milad 
hospital of Tehran. 
 
 Materials & Methods: 55 head nurses of 
Tehran Milad hospital went through a 
quantitive study during 2009. Data was 
gathered by two 5-point Likert scale ques-
tionnnaires. The questionnaire used for EI 
was “Sieberia Shrink” with 84% reliability, 
while the conflict management question-
naire was “Robbins” with 81% reliability. 
Data was analyzed by descriptive and inf-
erential statistics, including Mean, Kolmog-
orov-Smirnov test, Pearson correlation and 
Multiple Regression methods. 
Findings: Mean scores of cooperation was 
11/85 and compromise was 11/16. Signi-
ficant relationship was found between self 
awareness and empathy with coop-eration 
style. The result of pearson correlations 
revealed that both the cooperation and 
compromise styles have significant and 
positive relationships with EI. The result of 
Regression showed that five indexes of EI 
affected conflict-management styles.  
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Discussion & Conclusion: The results of 
the study show that nurses EI Influences 
their conflict management styles and that 
nurses prefer to follow the cooperation 
style. 
 
Keywords: conflict management, emoti-
onal intelligence, compromise, cooperative 
behavior 
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